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DICHIARAZIONE DI CONSENSO PER PARTECIPARE A USCITA 

DIDATTICA CON ESBORSO MONETARIO 

 

CLASSE ______  

 

DESTINAZIONE: ____________________________________________________________ 

DATA DI EFFETTUAZIONE: ____________________  

Partenza da: ___________________________________________ alle ore: ______________ 

Rientro a: _____________________________________________ alle ore: ______________ 

MEZZO/I DI TRASPORTO: 

______________________________________________________ 

COSTI A CARICO DELLE FAMIGLIE: (precisare importi e come avverrà l’esborso) 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 

Il genitore/tutore (COGNOME NOME) ______________________________________________  

dell’alunno/a (COGNOME NOME) ______________________________________ CLASSE ______ 

riconoscendo gli obiettivi didattici dell’attività e tenendo conto del contributo spese a carico 

degli studenti partecipanti: 

 

 AUTORIZZA  

 NON AUTORIZZA 

 

il/la proprio/a figlio/a partecipare all’uscita didattica. 

 

 

FIRMA DEL GENITORE/TUTORE 

 

________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 
* In materia di esonero delle autorità scolastiche da qualsiasi responsabilità per comportamenti non 
rispondenti alle disposizioni dei docenti accompagnatori e in materia di disposizioni sulla responsabilità 
genitoriale si richiama l’autorizzazione annua a partecipare alle attività organizzate sul territorio della 
provincia di Bergamo a.s. 2024/2025 già consegnata e firmata a inizio anno dal genitore/tutore. 
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